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ORIGINALS 
EL VINCLE AFECTIU DELS INFANTS AUTISTES 
M! Claustre jané i Ballabriga i Edelmira Domenech i Llaberia 
Departarnent de Psicologia de la Salut i Psicologia Social. 
Universitat Autonorna de Barcelona. 
Els éssers humans són criatures emi- 
nentment socials. E l  desenvolupament 
de les relacions socials constitueix un 
tret central i en molts aspectes crucial 
del desenvolupament huma. E l s  origens 
de la conducta social estan ja presents 
en les etapes primerenques del desen- 
volupament i sembla evident que el 
procés de la vinculació representa un 
comencament essencial per a la socia- 
lització. 
Les relacions entre pares i nens són 
de vital importancia pel desenvolupa- 
ment de I'infant. El reconeixement d'a- 
quest fet és en gran mesura atribu'i'ble a 
dues aportacions teoriques ben diferen- 
ciades. Per una banda la PSICOANALI- 
SI, Freud (1938) considera la relació 
mare-fill com única i inalterable al llarg 
de la vida. L'altre enfocament ve donat 
per I'ETOLOGIA, Lorenz (1 937) estudia 
la impromta (procés pel qual les cries 
formen un vincle emocional amb les 
seves mares) i proporciona un relat fas- 
cinant del procés primerenc de I'Ad- 
herencia Afectiva (apego). N o  obstant, 
la resistencia a considerar la conducta 
humana de qualsevol altra manera que 
no fos conscient i deliberada és una de 
les raons per les quals els psicolegs no 
comencen a considerar seriosament I'e- 
tologia humana fins als anys seixanta 
(Vasta, Haith i Miller, 1996). Al co- 
mencament dels anys quaranta, Lorenz 
(1 950) suggeria que les característiques 
físiques dels nadons tals com la forma 
del cap o el plor podrien servir com a 
estímuls per la mare. Tot i així, I'aplica- 
ció científica del model etologic del de- 
senvolupament es considera que va co- 
mentar I'any 1969 a partir de les 
publicaciones dels tres volums de 
Bowlby (1 969, 1973, 1980) i els estudis 
experimentals de Schaffer i Emerson 
(1 964) i Aisnworth (1 973). 
La teoria de Bowlby és una mescla 
interessant de I'etologia i de Freud 
(Stroufe, 1986), Bowlby creu que la 
qualitat de les primeres relacions so- 
cials és essencial pel desenvolupament 
posterior, pero també reitera el principi 
fonamental de I'etologia tot i reconei- 
xent que un vincle íntim entre mare-fill 
és essencial en els éssers humans. 
Bowlby (1 969) i Ainsworth (1 973) sug- 
gereixen que els nens neixen amb una 
propensió biologica a comportar-se se- 
gons estils que promouen la proximitat 
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i el contacte arnb la figura materna. E l  
procés de la vinculació suposa una in- 
teracció recíproca entre el nen i la seva 
mare en el que ambdós desenvolupen 
un paper actiu (Bowlby, 1969; Cairns, 
1977; Gewirtx i Boyd, 1976)' i en el 
que els factors de maduració i els fac- 
tors ambientals tenen un important pa- 
per per a determinar el moment en que 
es dóna el vincle, tenint en compte que 
la vinculació es desenvolupara clara- 
ment a conseqüencia d'alguna forma 
d'aprenentatge social. 
En I'actualitat, existeixen dues grans 
visions ben diferenciades de com s'ha 
d'avaular i analitzar I'establiment i el ti- 
pus de vincle. La primera formulació es 
fonamenta en la relació existent entre 
el vincle i el temperament de I'infant i 
es basa en les característiques que mos- 
tra el nen quan se I'avalua arnb I'escala 
de Brazelton (1 973). Des d'aquesta vi- 
sió es poden trobar infants resistents i 
emocionalment molt expressius, infants 
evitadors i emocionalment poc expres- 
sius i infants insegurs. Un extrem me- 
nor d'aquesta argumentació és el fet 
que I'expressivitat emocional determi- 
na com I'infant actua davant les separa- 
cions de la figura del vincle. Essencial- 
ment aquest enfocament es basa en la 
classificació de temperament segurlin- 
segur. La segona formulació es basa en 
que el tipus de vinculació que es pot 
establir no és una característica del nen 
i reflecteix els problemes qualitatius de 
les relacions de vincle arnb el seu pri- 
mer cuidador. Aquesta hipotesi es re- 
colza en I'evidencia que un mateix in- 
fant pot establir tipus de vinculació 
diferents arnb diferents cuidador5 (Sagi, 
Lamb, Lewcomicz, et al. 1985). En in- 
vestigacions recents, les mesures prena- 
tals del vincle en les mares prediuen el 
vincle que establira el nen i la mare 
pero no el vincle que establira el nen 
arnb el pare. Aquests darrers treballs 
enceten un tema molt interessant: el pa- 
per del pare en les primeres etapes de 
la vida del nen. Sembla que la figura 
del pare és un element important a te- 
nir en compte en I'establiment i la con- 
figuració del vincle en els infants, fet 
que fins I'actualitat ha estat totalment 
oblidat i que obre un nou front en les 
futures recerques sobre el tema. 
ACOTAMENT DEL TERME 
Existeixen dos termes molts similars 
per a referir-nos a un mateix procés el 
vincle ("bonding") i I'adherencia afecti- 
va ("apego", "attachment"). Alguns au- 
tors usen ambdós termes com a sino- 
nims. Aquells que no els consideren 
sinonims solen atribuir al concepte de 
I'adherencia afectiva un sentit més res- 
trictiu, limitant la seva connotació al 
Ilaq filial del nen arnb la mare (Dome- 
nech, 1993). Vargas i Polaino (19961, 
defineixen I'adherencia afectiva com la 
vinculació afectiva, estable i consistent 
que s'estableix entre el nen i la seva 
mare com a resultat de la interacció en- 
tre ambdós. Aquesta vinculació és pro- 
moguda no solament, pel repertori de 
conductes innates que el nen té al néi- 
xer, sinó també per la sensibilitat i I'ac- 
tuació de la mare. L'adherencia afectiva 
es caracteritza per la necessitat que té 
el nen de buscar i mantenir un cert grau 
de proximitat i contacte físic arnb les fi- 
gures del vincle. L'adherencia afectiva 
té un caracter estable, constant i irrever- 
sible (Castillo, Tuzzato i Marrero, 1990). 
Bowlby (1 958) defineix I'adherencia 
afectiva com el Ilac filial del nen amb 
la mare. Més endavant, Bowlby va am- 
pliar el terme i I'aplica a altres figures 
que no són la mare. La conducta de 
I'adherencia afectiva forma part d'un 
sistema interaccional complex en el 
que el temperament, les competencies i 
la conducta del nen influeixen en la 
mare i a la vegada, el comportament 
matern modifica la conducta del nadó 
(Domenech, 1993). L'adherencia afecti- 
va no es pot reduir solament a I'afecti- 
vitat, sinó que cal tenir en compte els 
components cognitius, socials i psico- 
motors de I'infant (Polaino, 1997). Per a 
Polaino, I'adherencia afectiva és un 
procés autoconstitiu que fa referencia a 
la conducta mentre que el vincle fa re- 
ferencia als sentiments. Partint de la ba- 
se que els conceptes d'adherencia afec- 
tiva, vincle i interacció són constructes 
hipotetics útils per entendre els ferio- 
mens que esdevenen en I'inici del de- 
senvolupament huma (Domenech, 
1993), ens referirem al vincle com el 
llac afectiu del nen arnb la mare, inte- 
racció com el conjunt de fenomens 
que es succeeixen en el temps entre el 
nen i una persona significativa del seu 
entorn i adherencia afectiva ("apego"), 
com la unió establerta entre la mare i el 
nen. 
DESENVOLUPAMENT 
Bowlby (1 969, 1973, 1980) en la se- 
va teoria etologica del vincle dóna iin 
gran nombre d'hipotesis comprovables 
i estimula el procés de recerca en 
aquest camp. Bowlby (1 969), usa la pa- 
raula vincle per fer referencia a una de 
les quatre conductes del sistema de 
control que opera per a motivar les 
conductes del nen. Descriu també, el 
sistema d'exploració responsable de 
que els infants es trobin motivats per 
explorar el món dels objectes; el siste- 
ma afiliatiu que motiva al nen a estar 
arnb altres persones i el sistema de 
porladvertiment responsable del con- 
trol de la seguretat i del perill. 
En I'actualitat es coneix el fet que el 
nen neix ja arnb un bagatge de com- 
petencies que li permetran la relació 
arnb el seu entorn. Diferents investiga- 
d o r ~  (Klaus i Kennell, 1976; De Chate- 
au, 1976, ... ) formulen la hipotesi que 
els esdeveniments que es prodwixen 
immediatament després del naixement 
tenen una gran influencia en la con- 
ducta de la mare i en el comportament 
del nadó. De manera especial, es fa re- 
ferencia al contacte físic de la mare i el 
nen en les primeres hores de la vida. Al 
voltant dels 3 mesos, d'acord arnb 
Bowlby, el nen es troba en una base de 
discriminació limitada de la figura del 
vincle, de fet, la resposta social no es fa 
obvia abans dels 2-3 mesos. Lourie 
(1983) i Greenspan i Porges (1984), 
descriuen un estadi que va dels 2 als 7 
mesos i que correspon a I'etapa en la 
qual el nen normal estableix un parti- 
cular vincle emocional arnb la mare. E l  
nen la mira, li somriu, li demana que 
I'agafi al col1 i respon al contacte arnb 
aquesta persona a través de diverses 
modalitats sensorials. A partir dels 3 
mesos d'edat, el nodrissó és capac d'in- 
teractuar intencionadament responent a 
la rialla social i a la veu humana i, no 
solament respon, sinó que també és ca- 
pac de prendre la iniciativa de comuni- 
car-se. Per a Bowlby, dels 3 als 6 mesos 
el nen esta en la fase de resposta social 
discriminada. 
Entre els 6 i els 8 mesos, el nodrissó 
ha de discriminar clarament entre la 
mare i les persones extranyes (Dome- 
nech, 1993). Bowlby, considera que als 
8 mesos s'inicia la tercera fase del vin- 
cle que s'extendra fins als 3 anys. E l  
nen incrementa la presa d'iniciativa a 
partir dels 9 mesos. L'etapa dels 9 als 
18 mesos és categoritzada com I'etapa 
de I'organitzación de les conductes i de 
la capacitat d'iniciativa segons el model 
estructuralista evolutiu en psicopatolo- 
gia. E l  nen es troba en la fase de buscar 
la proximitat i el contacte. Cap el tercer 
any, el nen comenca a inferir fites i 
plans amb les seves figures de vincle i 
incorpora sentiments i motius dels altres 
en els seus propis plans i les seves moti- 
vacions. La capacitat de representació 
simbolica i els progressos de I'adquisi- 
ció del llenguatge que es sol produir 
entre els 17 i els 30 mesos, fan possible 
una comunicació emocional més rica. 
Dunn, Bretherton, Munn (1987), en els 
seus estudis posen en evidencia que als 
24 mesos la majoria dels nens comuni- 
quen a les seves mares els estats emo- 
c iona l~  que experimenten o que capten 
d'altres persones. El  llenguatge prever- 
bal del nodrissó també és un vehicle de 
comunicació, als 12 mesos el nen dis- 
posa d'un repertori molt ample de sen- 
yals per expressar el seu estat emocio- 
nal d'alegria, sorpresa, interes, tristesa, 
enfadaments, ... En aquesta etapa pre- 
verbal també és capac d'interpretar i 
utilitzar els estats emocionals de les al- 
tres persones (Domenech, 1993). 
D'acord amb Bowlby, el desenvolu- 
pament de I'organització del vincle en 
el nen esta basada en I'experiencia in- 
teractiva real amb la figura del vincle. 
La configuració de I'adherencia afec- 
tiva ve determinada tant pel comporta- 
ment de la mare com pel comporta- 
ment del nadó, ambdues conductes (la 
de la mare i la del nen), contribueixen 
a la interacció socialitzant-se mútuament 
(Ainsworth, 1972). E l  comportament de 
la mare i del nen en I'establiment de la 
relació ve determinat per tres factors 
(Taula 1): Primerament, la dotació gene- 
tica i la competencia del nadó que pre- 
disposen a I'infant per adaptar-se so- 
cialment i a manifestar el repertori de 
conductes a partir de les quals es de- 
senvolupara I'adherencia afectiva 
(Ainsworth, 1972; Castillo et al., 1990; 
López, 1993). Malgrat tot, la predispo- 
sició genetica comportamental del na- 
dó no és suficient i cal que les seves 
conductes siguin reforcades i estimula- 
des des del mateix naixement per la 
mare. El segon factor fa referencia a 
I'experiencia previa de la mare i a la 
seva personalitat. Per a Bowlby (1989)' 
la conducta adopta en cada persona di- 
ferents manifestaciones depenent de les 
experiencies personals i de la historia 
dels aprenentatges previs. La personali- 
tat materna influeix en la percepció que 
les mares tenen del seu fill (Mangels- 
dorf, 1990). Les mares depressives mos- 
tren un afecte més pobre i una escassa 
sensibilitat envers els seus fills i per 
tant, una manca d'estimulació (Magels- 
dorf, 1990; Lyons-Ruth, Cornell, Gru- 
nebaum i Botein, 1990; Rubin, Both, 
Zahn-Waxter i Cummings, 1991 ). L'hu- 
mor i l'estat d'hnim matern influeixen 
en les interaccions amb els seus fills 
(Vargas i Polaino, 1996). Per últim, el 
tercer factor analitza la importancia del 
recolzament del pare en la configura- 
ció de I'adherencia afectiva. Cal tenir 
en compte que I'adherencia afectiva 
amb el pare és independent de I'ad- 
herencia afectiva amb la mare i que si 
es desenvolupa una bona relació de 
companyerisme en la tasca de ser pa- 
res, s'enfortiran les relacions i aixo es 
reflectira en la seva actuació davant de 
I'educació del seu fill. 
CONFIGURACI~ DE L'ADHERENCIA 
AFECTIVA (Taula 1 )  
ELEMENTS FACTORS 
- 
Nen/a Dotació genetica. 
Competencia. 
Mare Experiencia previa. 
Personal itat. 
Pare Recolzament. 
CONDUCTES QUE PROMOUEN 
L'ADHERENCIA AFECTIVA (Taula II) 
Els reflexos posturals del nadó facili- 
ten el contacte físic amb la mare, 
aquest contacte físic promou i desenvo- 
lupa la sensibilitat i afavoreix la forma- 
ció del vincle i de I'adherencia afectiva 
de la mare i el fill (Cherry, 1993). El  re- 
tard en la configuració de I'adherencia 
afectiva esta causat en part per la dis- 
minució de la sensibilitat de la mare 
respecte a les necessitats del seu fill 
(Vargas i Polaino, 1996). El plor fou 
identificat per Bowlby (1 958) com una 
conducta d'adherencia afectiva donat 
que té una funció de senyalització i 
d'atreure I'atenció de la mare. El plor és 
una conducta precursora de I'adheren- 
cia afectiva donat que la resposta ma- 
terna al plor del nen suscita en I'infant 
expectatives d'exit i afavoreix el desen- 
volupament de I'autoconcepte positiu. 
L'ADHERENCIA AFECTIVA (Taula I I )  
Contacte físic. 
Plor. 
Seguiment ocular. 
Adaptaciópostural. 
Conducta d'aproximació. 
Vocalitzacions. 
Conducta d'imitació. 
E l  nen sent una especial atracció per 
la cara de la mare i en especial pels 
seus ulls. El contacte i el seguiment 
ocular tenen un paper primordial en 
I'establiment de I'adherencia afectiva 
mare-fill donat que forma part del re- 
pertori de conductes innates que són 
precursores de I'adherencia afectiva 
(Ainsworth, 1967). El nadó també és es- 
pecialment sensible a la veu humana i 
és la veu humana la que estimula les 
vocalitzaciones del nadó (Kuhl i Melt- 
zoff, 1988; Meltzoff, 1990). L'aparició 
dels primers sons és universal donat 
que la vocalització és un sistema com- 
portamental característic de I'especie. 
N o  obstant, aquest primer sistema de 
comunicació es pot veure afavorit o 
minvat per I'estimulació i la resposta 
donada per la mare i a la vegada, la 
sincronia entre la mare i el fill en les 
respostes comunicatives ajudara a un 
bon establiment del Ilenguatge. 
Les conductes d'imitació són també 
precursores de I'adherencia afectiva. La 
conducta imitativa no és una resposta 
automatica sinó que és un procés actiu 
de reconeixement i utilització de les 
semblances entre els moviments corpo- 
rals que s'observen i les accions pro- 
pies (Vargas i Polaino, 1996). E l  paper 
prioritari que desenvolupa la imitació 
com a possible via de desenvolupa- 
ment i d'aprenentatge del nen, consti- 
tueix una important contribució a la te- 
oria de I'adherencia afectiva donat que 
suggereix la necessitat d'interacció en- 
tre la mare i el nen. 
CONDUCTES QUE REGULEN LES IN-  
TERACCIONS DE LA DIADA (Taula III) 
L'expressió facial de I'infant i I'ex- 
pressió de les emocions (plors, tristesa, 
CONDUCTES (Taula I I I )  
1. Expressió facial. 
2. Expressió de les emocions. 
Plors. 
Sorpresa. 
Angoixa. 
Por. 
Tristesa. 
Frustració. 
Culpa. 
Timidesa. 
Disgust. 
3. La mirada. 
El somriure. 
El contacte ocular. 
4. La resposta als sorolls. 
angoixa, frustració, culpa, timidesa, dis- 
gust, ...), la mirada i el somriure, el con- 
tacte ocular i la resposta als sorolls són 
conductes que regulen la interacció de 
la diada mare-fill. La interacció entre 
pares i fills és un doble procéc en el 
que ambdós responen i s'influeixen 
mútuament. La conducta social del nen 
depen, en gran mesura, de I'adequada 
resposta de I'adult i d'igual manera, la 
conducta dels pares estara influenciada 
per les respostes del fill. 
DESENVOLUPAMENT 
DELS INFANTS AUTISTES 
Cada infant autista és un ésser indivi- 
dual i en molts aspectes ben diferent 
d'altres infants amb el mateix diagnostic. 
Alguns nadons que arribaran a ser nens 
autistes semblen desenvolupar-se nor- 
malment durant un cert temps tot i que 
demostren un interes poc actiu pel món 
que els envolta i poden presentar pro- 
blemes en el moment de I'alletament. 
Sembla haver dues classes de nadons 
autistes entre aquells infants que ja des 
del naixement no es desenvolupen de 
manera normal. Alguns ploren i criden 
molt tant de dia com de nit cense que 
se'ls puguin consolar, cslen estar rígids i 
és difícil tenir-los a col1 essent inclús 
possible que el nadó rebutgi el contacte 
físic i oposi resistencia a que el banyin, 
el canvi'i'n o el vesteixin. L'altre tipus de 
nadó autista és calmat i poc exigent, no 
solen plorar gairebé mai, un dels fets 
més observats per les mares d'aquests 
infants, és la manca de conductes d'a- 
proximació (no aixequen els bracos per 
ser agafats) i el poc ajust postura1 que 
presenten. Solen mostrar conductes 
d'autoestimulació mecanica (picar, col- per aquells objectes que normalment 
pejar, balanceigs, ... ) quan estan eri el capten I'atenció dels infants normals, no 
bressol. Els  h i  agraden els focus Ilumino- presenten la curiositat típica dels infants 
sos en canvi, es mostren desinteressats cap al món que els envolta. (Taula IV). 
TRETS DEL DESENVOLUPAMENT DELS INFANTS AUTISTES 
(Taula IV) (Gillberg i Peeters, 1995) 
FACTOR EDAT TRET 
Llenguatge 6 mesos El plor és difícil d'interpretar. 
8 mesos Balboteig limitat o inusual. 
N o  imita sons, gestos o expressions. 
12  mesos Poden apareixer les primeres paraules pero no són 
utilitzades amb sentit. 
FreqOents plors molt forts difícils d'interpretar. 
24 mesos Menys de 15 paraules. 
Les paraules es presenten de manera a'illada. 
N o  es desenvolupa el gest. 
36 mesos Combinació rara de paraules. 
Pot einetre frases repetides pero no hi ha llenguatge 
creatiu. 
Entonació i ritme estrany. 
Entonació pobra o cense significat. 
Agafa els pares per la m2 i els porta cap allo que vol 
esperant que l i  ho donin. 
48 mesos Uns pocs combinen 2 o 3 paraules de manera creativa. 
L'ecolalia es manté i pot ser emprada 
per a comunicar-se. 
Imita els comercials televisius. 
60 mesos No  entén i no expresa conceptes abstractes. 
No  pot tenir una conversa. 
Us incorrecte dels pronoms. 
Rarament fa preguntes i si les fa és repetitiu. 
Persisteix el ritme anormal de la parla. 
Interacció Social 6 mesos Menys actiu i exigent que un nen normal 
Alguns són extremadament irritables. 
Contacte ocular molt pobre. 
No  hi ha resposta anticipatoria. 
8 mesos Dificultats per tranquil.litzar-lo. 
Alguns són extremadament a'illats i presenten 
un rebuig actiu. 
Alguns pocs accepten I'atenció inicial. 
FACTOR EDAT TRET 
1 2  mesos 
24 mesos 
36 mesos 
48 mesos 
60 mesos 
Imaginació 8 mesos 
24 mesos 
36 mesos 
60 mesos 
Quan el nen comenca a caminar la sociabilitat 
sol decréixer. 
No  presenta ansietat de separació. 
Normalment diferencien els pares de les altres 
persones tot i que donen poques senyals d'afecte. 
Es solen mostrar indiferents davant de les mostres 
d'afecte d'altres adults, no dels pares. 
Poden desenvolupar pors intenses. 
Prefereixen estar sols. 
Falta d'acceptació d'altres infants. 
Irritabilitat excessiva. 
No entenen el significat dels castigs. 
No  entenen els rols en els jocs. 
Freqüentment es tornen més sociables 
pero les interaccions continuen éssent estranyes. 
Moviments repetitius amb predomini 
de I'activitat de caminar. 
Mostren una petita curiositat per explorar 
el món que els envolta. 
Us poc usual de les joguines. 
Persisteix la conducta de mossegar les joguines. 
No hi ha joc simbolic. 
Continuen els moviments repetitius. 
Fascinació visual per alguns objectes 
O ~ O C U S  Iluminosos. 
Poden mostrar una relativa habilitat 
en els jocs manipulatius (Puzzles, encaixos, ... ). 
Us funcional dels objectes. 
Si el joc simbolic hi és present, 
es limita a la repetició d'esquemes. 
Molts no combinen les joguines amb els jocs. 
No enten les pantomimes. 
No té joc sociodramatic. 
En el primer any, alguns nens autistes fants normals estan interessats per 
presenten anormalitats en el desenvolu- cridar i reclamar I'atenció de les altres 
pament del balboteig: podem trobar persones, en la majoria dels infants au- 
absencia de vocalitzacions o vocalitza- tistes hi manca aquest interes. En molts 
cions monotones sense intenció de co- casos no  desenvolupen la senyalització 
municació. Mentre la majoria deis in- . amb I'índex. Algunes vegades semblen 
reaccionar rapidament al llenguatge o 
alguns són hiperactius el primer any de 
vida mentre que altres són extremada- 
ment hipoactius. E l  nen hiperactiu sem- 
bla ser rnés comunicatiu mentre que 
I'infant hipoactiu sembla tenir menys 
problemes en la mirada. 
En el segon any de vida, alguns in- 
fants autistes desenvolupen I'ernisió 
d'alguns mots (3,s' ...). Pero, aquest fet 
no representa un bon comencament, 
tot al contrari, és I'inici dels problernes 
de la comunicació que poc temps rnés 
endavant es mostraran en la incapacitat 
per entendre el significat de les parau- 
les i emprar el llenguatge com a siste- 
ma de comunicació. El problema fona- 
mental de la comunicació en els nens 
autistes és la manca de reciprocitat, la 
manca d'habilitat per entendre els mis- 
satges de les altres persones. Els infants 
autistes semblen no estar interessats per 
les altres persones, en especial pels al- 
tres nens. La mirada és anormal i buida 
i tampoc són capacos de copsar la mi- 
rada de les altres persones. Durant els 
primers anys de preescolar, molts in- 
fants autistes mostren un cert interes 
per les interaccions, el contacte o el 
joc. Uns anys rnés tard, aquests matei- 
xos infants "poden mostrar una certa 
curiositat pel món que els envolta i al- 
guns poden desenvolupar, algunes ve- 
gades de manera molt forta, el vincle 
arnb els seus pares i germans apreciant 
la seva presencia. 
CONFIGURACI~ DE L'ADHERENCIA 
AFECTIVA EN ELS INFANTS AUTIS- 
TES: TRETS DIFERENCIALS (Taula V) 
Es ben conegut que els infants arrib 
autisme tenen dificultats en el desenvo- 
lupament de la conducta social. Alguns 
investigadors apunten al fet que la con- 
ducta de ['adherencia afectiva esta dis- 
torsionada en els infants autistes. N o  
obstant, en alguns estudis els nens au- 
tistes petits mostren conductes cap als 
seus cuidadors en situacions de reunió 
després de petits períodes de separa- 
cions (Sigman, Ungerer, 1984; Sigman, 
Mundy, Sherman i Ungerer, 1985). El 
nens petits autistes, responen a episodis 
de separació i reunió arnb les persones 
del vincle (Rogers, Ozonoff i Maslin- 
Cole, 1991; Sigman i Mundy, 1989; 
Sigman i Ungerer, 1984). El  contexte en 
que s'ha estudiat aquest aspecte és el 
de la Situació de I'Estrany (Ainworth, 
Behlar, Waters i Wall, 1978). Molts in- 
fants autistes de 2 a 5 anys d'edat es 
comporten com els infants arnb retard 
no autistes: mostren reaccions variables 
davant de la sortida de la persona fami- 
liar i a vegades tenen canvis de con- 
ducta ¡/o d'estat d'anim. A rnés a més, 
responen al retrobament passant rnés 
temps al costat de la persona familiar. 
Quan es prescindeix de la seva con- 
ducta idiosincrasica, a molts infants au- 
tistes se'ls pot classií'icar com a infants 
arnb una vinculació segura (Rogers, 
Ozonoff, Maslin-Cole, 1991). La rela- 
ció que estableixen arnb les persones 
familiars són clarament diferents de les 
que tenen arnb la resta dels adults i per 
tant, és evident que les persones fami- 
l i a r ~  els importen en un cert sentit i 
aquest fet el reflecteixen en els senyals 
d'inquietud i afiliació en situacions de 
separació breu i retrobaments. 
En I'estudi portat a terme per ltoh 
(1  996) mi t jan~ant  la prova de "situació 
de I'estrany" (Ainsworth, Behlar, Water 
TRETS DIFERENCIALS DE LA CONFIGURACI~ DE L'ADHERENCIA AFECTIVA 
EN ELS AUTISTES (Taula V) 
- - 
ASPECTE TRET REFERENCIES 
Contacte físic No li agrada que el toquin Sauvage (1 984); Villard et al. (1 986) 
NO s'abraqa Villard et al. (1 986) 
No soporta el contacte corporal Lestang, Gaultier i Duche (1 967) 
Evita el contacte corporal Cox et al. (1 970) 
Plor Plora sense sentit Sauvage (1 984) 
Plor poc expressiu, la mare Villard et al. (1 986) 
no el cap distingir 
Seguiment No segueix a les persones Abgrall (1 978) 
ocular ni als objectes 
Difícil contacte ocular Dahlgreen i Gillberg (1 989) 
Pire, Garreau i Sauvage (1 989) 
Adaptació Rigidesa i resistencia Villard et al. (1 986) 
postura1 al contacte fisic 
No té ajust postura1 Villard et al. (1 986) 
Actituds posturals estranyes Pire, Garreau, Sauvage (1 989); 
Sauvage (1 984) 
No hi ha actitud Beeckman i Balle (1 973) 
anticipatoria d'ajust 
Desajustament postura1 Berger i Lang (1 978) 
Conductes Absencia de gestos Pire, Garreau i Sauvage (1 989) 
d'aproximació i actituds expressives 
No hi ha rialla davant Mises i Moniot (1 990) 
del rostre h u m i  
Tristesa i indiferencia Rosenthal, Massie i Wolff (1 980) 
al rostre huma 
No  existeix actitud anticipatoria. Sauvage (1 981 ); Villard et al. (1 986) 
No  hi ha manifestacions 
davant la veu de la mare 
Vocalitzacions No  vocalitza Kopernik (1 984); Sauvage (1 981 ) 
Absencia de comunicació Sauvage (1 984) 
amb la veu. 
Emet sons no adaptats Villard et al. (1 986) 
a les circunstincies. 
Conducta No imita els sons Sauvage (1 984); Villard et al. (1 986) 
d'imitació No  imita gestos Villard et al (1 986); Pire, Garreau i 
Sauvage (1 989); Sauvage (1 984) 
Dificultat d'imitar moviments Dalhgreen i Gillberg (1 989) 
Dificultat per imitar moviments Riviere et al. (1 988); Jané (1 993) 
i accions 
lnteraccions Indiferencia a I'hora de mamar Villard et al. (1 986) 
de la diada No  busca consol Hobson (1995); Villard et al. (1 986) 
ASPECTE TRET REFERENCIES 
Expressió l Cara poc expressi\ia, Villard et al. (1 986) 
facial del nen trista i indiferent 
~Absencia de mímica facial Villard et al. (1 986) 
Anormal coordinació Hobson (1 995) 
de I'expressió facial 
Expressió de l No plora o plora sense 
les emocions Ilagrimes ni motiu 
l Reaccions variables i canvis de 
conducta davant la separació 
l Inexistencia de I'arigoixa 
del 8e. mes. 
l No li importa la presencia 
dels pares 
l No diferencia a les persones 
l No crida per por 
l No crida per enfadament 
l No admet la frustració 
Villard (1 986) 
Hobson (1 995) 
Berger i Lang (1 978); 
Villard et al. (1 986) 
Dalhgreen i Gillberg (1 989) 
Sauvage (1 981, 1984) 
Villard et al. (1 986) 
Villard et al. (1 986) 
Cialdella i Mamelle (1 989); 
Polaino (1 989) 
Somriure l Somriure estrany Villard et al. (1 986) 
l Absencia de somricire al rostre Villard et al. (1 986); Sauvage (1 984) 
l NO somriu quan s'espera Dalhgreen i Gillberg (1 989) 
Resposta als l Indiferencia als sorolls Sussman i Sklar (1 969); 
sorolls Sauvage (1 984) 
l Indiferencia a la veo Sauvage (1 981 ) 
l No respon a estímuls verbals Villard et al. (1 986) 
l Reaccions estranyes als son Dalhgreen i Gillberg (1 989) 
i Wall, 1978), emprada per examinar el 
desenvolupament de la conducta social 
en nens autistes i altres arnb retard 
mental. Aquest estudi inclou la con- 
ducta d'adherencia afectiva arnb la ma- 
re i la conducta social davant d'un es- 
trany. Els resultats d'aquests estudis 
demostren que els infants autistes po- 
den desenvolupar una adherencia afec- 
tiva arnb la mare encara que el procks 
d'aquest desenvolupament sigui lent si 
se'l compara arnb els nens normals i 
arnb altres infants arnb problemes. Per 
altra banda, la qualitat de I'adherencia 
afectiva arnb els seus cuidadors sembla 
ser ben diferent dels nen normals i dels 
infants arnb algun tipus de retard. Els 
nens autistes són capacos d'interaccio- 
nar arnb la seva mare quan volen algu- 
na cosa. Els resultats d'aquest estudi 
suggereixen dos punts importants: pri- 
merament, la qualitat de I'adherencia 
afectiva dels infants autistes es diferen- 
cia dels infants normals i dels infants 
arnb algun altre tipus de trastorn i sego- 
nament, I'establiment de les relacions 
socials dels autistes sol esdevenir al 
voltant dels 3 anys d'edat. 
El  procés pel qual les persones fami- 
liars arriben a adquirir significació per 
I'infant autista és un fet que no és gens 
clar així com tampoc no ho és saber 
fins a quin punt les qualitats i les impli- 
cacions a llarg termini d'aquestes ad- 
herencies afectives coincidiran arnb els 
dels infants normals (Rogers, Ozonoff, 
Maslin-Cole, 1991 ). H i  ha aspectes im- 
portants en els quals els nens no autis- 
tes es relacionen normalment arnb els 
seus pares, en canvi els autistes no. 
Moltes vegades, no busquen els pares 
per obtenir consol ni semblen interes- 
sats en compartir coses i experiencies i 
rarament es preocupen d'aquelles per- 
sones que són significatives per a ells. 
Els nens autistes no utilitzen o no ho 
fan de forma efectiva conductes socials 
i afectives molt basiques que solen ob- 
servar-se en nodrissons de 7-9 mesos 
(Lord, 1984). Són menys propensos a 
utilitzar accions múltiples de salutació i 
acomiadament, necessitant més ajuda i 
són també menys propensos a somriure 
(Lord i Magill, 1984). Els infants autistes 
són menys capacos que els altres nens 
de respondre correctament a emissions 
lingüístiques, gestos utilitzats per a diri- 
gir I'atenció i menys propensos també a 
utilizar gestos de mostrar i assenyalar 
(Landry i Loveland, 1989). E ls  nens au- 
tistes responen de forma molt viva al 
contacte físic i són capacos d'establir 
contacte ocular i a vegades de combi- 
nar el contacte ocular arnb el gest en si- 
tuació de peticions (Hobson, 1995). So- 
len mostrar de manera homogenia 
nivells baixos d'afecte positiu cap I'a- 
dult, pero es diferencien més pel seu 
baix nivel1 de sentiments positius (Kasa- 
ri, Sigman, Mundy i Yirmiya, 1990). E ls  
infants autistes presenten un cert grau 
de dificultat per a compartir afectiva- 
ment en situacions en les quals els in- 
fants normals són especialment propen- 
sos a mostrar plaer d'interessar als 
adults. 
Les mostres positives d'afecte dels in- 
fants autistes són escasses, pero inclús 
en aquests infants s'observen situacions 
en que somriuen o riuen al moment 
que també ho fan els seus companys 
d'interacció i ho fan més ficilment arnb 
les persones familiars que arnb les per- 
sones desconegudes, mostrant d'aques- 
ta manera una certa selectivitat (Snow, 
Hertzig i Shapiro, 1987). Els nens autis- 
tes són relativament despresos no sola- 
ment en les interacions personals (Sig- 
man, Kasari, Kwon i Yirmiya, 1992). 
Segons Ricks (1 975, 1979), els nens 
normals semblen comptar arnb un con- 
junt no apres de vocalitzacions emo- 
c iona l~  de caracter comunicatiu, en 
canvi els autistes o bé no el desenvolu- 
pen o després d'arribar als 3 o 5 anys 
deixen d'emprar-les. Les experiencies 
afectives dels nens autistes són més in- 
sulses i neutres, presentant expressions 
ambigües i peculiars (Izard, 1 979). 
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